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PROGRAMA DE EXTENSÃO UNIVERSITÁRIA --- PROEX/UNIMAR
Protocolo
______201_


	
TERMO DE COMPROMISSO DOCENTE     


	TÍTULO DO PROGRAMA/PROJETO

	


	


	Período
Início:__/__/201_
Término: __/__/201_



	TERMO DE COMPROMISSO DOCENTE 

	
Pelo presente termo de compromisso, ______________________________________, CPF________________, comprometo-me a orientar os discentes bolsistas ou voluntários do PROEX/UNIMAR, no desenvolvimento das atividades de extensão relacionadas ao projeto de pesquisa acima mencionado, dentro do período correspondente, de acordo com as normas vigentes no Edital e no Regulamento do PROEX/UNIMAR, disponível em www.unimar.br/proex.
 

Marília, ___ de ______ de ____.

________________________________
Assinatura do docente
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